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STELLINGEN
Behorende bij het proefschrift van Tiny (Trijntje) Jaarsma
1. Intensieve, systematische en patientgerichte voorlichting door een verpleegkundige in hct
ziekenhuis en thuis verbetert het zelfzorggedrag van patienten met chronisch hartfalen.
(dit proefschrift)
2. Voorlichting en begeleiding is niet voldoende om heropnames van patienten met
chronisch hartfalen te voorkomen. Om het gebruik van gezondheidszorgvoorzieningen te
verminderen, zijn tevens veranderingen in de organisatie van zorg noodzakelijk.
(dit proefschrift)
3. Hartfalen heeft een grote invloed op de kwaliteit van leven van patienten. Dit geldt zowel
voor patienten met systolische dysfunctie als voor patienten met diastolische dysfunctie.
(dit proefschrift)
4. Beter zelfzorggedrag leidt niet altijd tot een betere kwaliteit van leven. (dit proefschrift)
5. Om de kwaliteit van leven van patienten met chronisch hartfalen te verbeteren dient men
gebruik te maken van een individuele benadering en interventies dienen toegesneden te
worden op de specifieke situatie van de patient, rekening houdend met onder andere
leeftijd en fysieke gesteldheid.
(dit proefschrift)
6. De constatering dat er aan patienten 'niets meer is te doen', behoort een uitdaging te zijn
om te kijken wat er nog wel voor hen gedaan kan worden.
7. Wovon man nicht sprechen kan, dariiber muss man schweigen.
(L. Wittgenstein, Tractatus Logico-Philosophicus, 1919)
8. De overwinning op jezelf geeft de meeste voldoening, ook in judo.
(W. Luschen, 1998)
9. Een geplande samenleving = een gestresste samenleving, met andere woorden: planned
sex= stressed sex.
10. Een plan voor de implementatie van de resultaten behoort een stringente voorwaarde te
zijn voor financiering van interventieonderzoek.
11. Ontsporing is niet alleen voorbehouden aan treintjes met een 'korte ei'
(W.D. Jaarsma, 1999)
12. Het wordt tijd dat verpleegkundigen multidisciplinair gaan denken: zorg is breder dan
verpleging; maar verplegen is meer dan zorgen alleen.
